
【様式第１号】-Ｔ

生年月日

連 絡 先

会 社 名

住 所

電 話 番 号

リアス講習センター長　殿

コース 裏面記入

Aコース（１９時間） 不要

Ｂコース（16時間） ③、④

Ｃコース（１８時間） ③、④

Ｄコース（１５時間） ①又は②

Ｅコース（１５時間） ③、④

受
付
者

㊞ ㊞

外国人登録証

運転免許証

住民票

パスポート

健康保険証

○当センター発行の技能講習修了証をお持ちの方は統合のため講習日にご提示下さい。

 【携帯】

勤 務 先

住 所

令和　　　年　　　月　　　日

鉱山法（昭和２４年法律第７０号）の規定による鉱山の運転業務に１月以上従事した経
験を有する方等

小型移動式クレーン技能運転講習等を修了した方

Ｄコース
（15時間）

　　受講を希望するコースに○印をつけて下さい。

受　講　条　件

技能講習受講申込書

    昭和　 平成　　    　　年    　　　　月    　　　　日生

Cコース
（１８時間）

Ｂコース
（16時間）

Ａコース
（１９時間）

玉掛け

ふりがな

管
理
者

標準コース(経験のない方）

Ｅコース
（１５時間）

※
太
枠
内
は
す
べ
て
ご
記
入
下
さ
い

。

　　　月　　　　日開始

本
人
確
認
書
類

〒　　　　－

 【自宅】

氏　　名

年齢

【ご用意下さい】

○ 御本人であることを証明する書類の提示をお願いします。（免許証等）

クレーン等のつり上げ荷重若しくは制限荷重が１ｔ以上のものの玉掛けの補助作業の
業務に従事した経験を有する方等

つり上げ荷重が１ｔ未満のクレーン等の業務に６月以上従事した経験を有する方等

　　※申込書の記載事項に偽りがありますと修了証が無効となります。

○ 標準コース以外を受講される方は、裏面の「科目免除申請書」も必ず記入して下さい。

性別

男 ・ 女

領収証 会社 ・ 個人



【様式第２号】-Ｔ

受講希望コースに○印をつけて下さい

　　　　　　リアス講習センター長　殿

　　　上記の運転業務経験の記載事項について、証明致します。

つり上げ荷重 ：

修了証の無い方は記録の写しを添付してください。

上記機会の定期自主検査の記録表の写しを添付しえください。

④

運転業務経験
期間（特別教
育修了後の期

間）

業務従事期間 昭和・平成　　　　年　　　月から　昭和・平成　　　年　　　月まで（　　　年　　　ヶ月）

使用した機械等

メーカー名：

Ｅ　コース

玉 掛 け

　　　　　　私は、技能講習の受講にあたり下記のとおり免許及び運転の経験がありますので

　　　　講習の科目の一部を免除されますように申請致します。

Ｂ　コース Ｃ　コース Ｄ　コース

①
運転士
免許証

交付日

氏　名

免許証番号

種類

床上操作式クレーン　　・　　　小型移動式クレーン

交付機関名

修了番号

交付年月日

種類

　令和　　　　　年　　　　月　　　　　日　　

　　　平成　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

クレーン　・　デリック　・　移動式クレーン

　　　第　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 号

特別教育修了証

特別教育記録

　型　式　　：

実施機関名

修了証番号

交付年月日

製　造　番　号：

③

②
技能講習
修了証

　　　・該当する項目はすべて正確に記載して下さい。ご不明な点は当センターにお問い合わせ下さい。

事業所名

特別教育修了
証及び記録

　　令和　　　　　年　　　　　月　　　　　日

　　　・特別修了証の無い方は特別教育記録が必要です。原本を持参し、写しを添付して下さい。

所在地

電話番号

代表者名

　　　・運転免許証は必ず持参して下さい。
　　　・特別教育修了証は原本を持参し、写しを添付して下さい。

この欄に証明証のコピーを貼付し、必ず原本をご持参下さ


